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اﺛﺮ ﺗﺮﻣﻴﻤﻲ ﻻﻛﺘﻮﺑﺎﺳﻴﻠﻮس ﭘﻼﻧﺘﺎروم ﺟﺪاﺷﺪه از ﭘﻨﻴﺮ ﺳﻨﺘﻲ اﻳﺮان ﺑﺮ زﺧﻢ ﻣﻌﺪه 
  ﻧﺎﺷﻲ از اﺳﻴﺪ اﺳﺘﻴﻚ در ﻣﻮش ﺻﺤﺮاﻳﻲ
  
  
  
  
  Iﻫﻠﻴﺎ اﺑﻮﻃﺎﻟﺒﻲ*
  IIدﻛﺘﺮ ﻣﻴﺘﺮا ﺣﻴﺪري ﻧﺼﺮآﺑﺎدي
  IIIآﺑﺎدي اﺑﺮاﻫﻴﻤﻲ دﻛﺘﺮ ﻣﺮﻳﻢ ﺗﺎج
  VIدﻛﺘﺮ ﻣﺤﻤﺪ ﺷﻌﺒﺎﻧﻲ
  Vﻓﺮﻳﻤﺎ زاﻫﺪي
  ﺪهﻴﭼﻜ
 ﺑـﺎ -اي اﺳﺖ ﻛﻪ اﮔﺮ ﺑﻪ ﺗﻌـﺪاد ﻛـﺎﻓﻲ ﻣـﺼﺮف ﺷـﻮﻧﺪ ﻫﺎي زﻧﺪه ﺖ ﻣﻴﻜﺮوارﮔﺎﻧﻴﺴﻢ ﻛﺸ ،ﻫﺎ ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴﻚ: زﻣﻴﻨﻪ و ﻫﺪف 
ﺗـﺮﻳﻦ ﻜـﻲ از ﻣﻬـﻢ ﻳ .ﮔﺬارﻧـﺪ  روي ﺳﻼﻣﺖ ﻣﺼﺮف ﻛﻨﻨﺪه اﺛﺮات ﻣﻄﻠﻮﺑﻲ ﻣـﻲ -ﺣﻔﻆ ﺗﻌﺎدل ﺟﻤﻌﻴﺖ ﻣﻴﻜﺮوﺑﻲ ﺑﻮﻣﻲ روده
 .ﺷﻮﻧﺪ ﻣﻲده ﻣﺤﺼﻮﻻت ﻟﺒﻨﻲ اﺳﺘﻔﺎ ﺔ ﻃﻮر ﻣﻌﻤﻮل در ﻣﺎﻳ ﻪ ﻫﺎي ﻻﻛﺘﻴﻚ اﺳﻴﺪ ﻫﺴﺘﻨﺪ، ﻛﻪ ﺑ ، ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻫﺎي ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴﻚ ﮔﺮوه
 و ﺑﺴﺘﮕﻲ ﺑﻪ ﻣﻴـﺰان ﻛـﺎﻓﻲ ﺑـﺎﻛﺘﺮي ﺣﺎﺿـﺮ در ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲﺧﺎص ﺔ ﻫﺎي ﻻﻛﺘﻴﻚ اﺳﻴﺪ واﺑﺴﺘﻪ ﺑﻪ ﮔﻮﻧﻪ و ﺳﻮﻳ ﻋﻤﻞ ﺑﺎﻛﺘﺮي 
ﻫـﺎي ﻫﺎ، ﺑﻪ دﻟﻴﻞ آﻧﻜﻪ ﻣﻨﺎﻓﻊ ﻓﻘﻂ ﻣﻤﻜﻦ اﺳﺖ ﻣﺘﻌﻠـﻖ ﺑـﻪ ﺳـﻮﻳﻪ  ﺳﻮﻳﻪ ﺑﻨﺪي ﻃﺒﻘﻪﭘﻴﭽﻴﺪﮔﻲ در ﺷﻨﺎﺳﺎﻳﻲ و . ﻫﺎ دارد روده
ﻻﻛﺘﻮﺑﺎﺳـﻴﻠﻮس ﺔ ﺣﺎﺿـﺮ ﺑﺮرﺳـﻲ اﺛـﺮ ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴـﻚ ﺳـﻮﻳ ﺔ ﺎﻟﻌ ـﻫـﺪف ﻣﻄ . ﺧﺎص ﺑﺎﺷﺪ، ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت را ﻣﺸﻜﻞ ﻛﺮده اﺳـﺖ 
  .ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲﭘﻼﻧﺘﺎروم ﺟﺪاﺷﺪه از ﭘﻨﻴﺮ ﺳﻨﺘﻲ اﻳﺮان ﺑﺮ ﺗﺮﻣﻴﻢ زﺧﻢ ﻣﻌﺪه 
 ﺳﻮﻳﻪ ﻻﻛﺘﻮﺑﺎﺳـﻴﻞ ﺟـﺪا ﺷـﺪه از ﻣﺤـﺼﻮﻻت ﻟﺒﻨـﻲ ﺳـﻨﺘﻲ 22 اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ از ﻧﻮع ﺗﺠﺮﺑﻲ ﺑﻮده ﻛﻪ در آن :روش ﻛﺎر 
ﭘﻠـﻲ  از ﻧﻈـﺮ ﺗﻮﻟﻴـﺪ اﮔـﺰو ،در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻗﺒﻠﻲ ﺑﺮرﺳﻲ ﺷﺪه ﺑـﻮد ﻫﺎ اﻳﺮان ﻛﻪ ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ رﺷﺪ و ﺑﻘﺎء در ﺳﻴﺴﺘﻢ ﮔﻮارﺷﻲ آن 
 ﺗﻮﻟﻴﺪي ﺑـﺎﻻﻳﻲ داﺷـﺖ ﺳﺎﻛﺎرﻳﺪ ﭘﻠﻲ ﻻﻛﺘﻮﺑﺎﺳﻴﻠﻮس ﭘﻼﻧﺘﺎروم ﻛﻪ اﮔﺰو.ﺳﺎﻛﺎرﻳﺪ ﺑﺎ روش ﻓﻨﻞ ﺳﻮﻟﻔﻮرﻳﻚ ﺑﺮرﺳﻲ ﺷﺪﻧﺪ 
و ﻫﺎي ﺗﺠﺮﺑﻲ، ﻛﻨﺘﺮل ﻫﺎي ﺻﺤﺮاﻳﻲ ﻧﺮ از ﻧﮋاد وﻳﺴﺘﺎر ﺑﻪ ﮔﺮوه  ﻣﻮش ،ﺑﺮاي ﺑﺮرﺳﻲ اﺛﺮ اﻳﻦ ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴﻚ . اﻧﺘﺨﺎب ﮔﺮدﻳﺪ 
زﺧـﻢ . ﻫﺎ ﭘﺲ از ﺗﺤﻤﻞ ﺑﻴﺴﺖ و ﭼﻬﺎر ﺳﺎﻋﺖ ﮔﺮﺳﻨﮕﻲ، ﺗﺤﺖ ﻋﻤﻞ ﺟﺮاﺣﻲ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ ﻣﻮش. ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻨﻔﻲ ﺗﻘﺴﻴﻢ ﺷﺪﻧﺪ 
ﻫﺎي ﺗﺠﺮﺑﻲ، روزاﻧﻪ ﻣﺎده ﻳﻚ روز ﭘﺲ از ﺟﺮاﺣﻲ ﮔﺮوه.  اﻳﺠﺎد ﺷﺪ)v/v %06(ﻟﻴﺘﺮ اﺳﻴﺪاﺳﺘﻴﻚ ﻣﻴﻠﻲ0/21ﻣﻌﺪه ﺗﻮﺳﻂ 
ﻫﺎي ﻛﻨﺘـﺮل ﺷـﻴﺮ اﺳـﺘﺮﻟﻴﺰه و ﻛﻨﺘـﺮل در ﺷﻴﺮ، ﮔﺮوه  ﻣﺤﻠﻮل  ﭘﻼﻧﺘﺎروم  ﻻﻛﺘﻮﺑﺎﺳﻴﻠﻮس 1×0101 yad/ufc  ﺗﻠﻘﻴﺢ ﺷﺎﻣﻞ 
ﻫﺎ ﭘـﻨﺞ و ﭼﻬـﺎرده روز ﭘـﺲ از اﻳﺠـﺎد ﻣﻮش. ﮔﺎواژ ﺑﺮاي ﭼﻨﺪ روز ﻣﺘﻮاﻟﻲ درﻳﺎﻓﺖ ﻛﺮدﻧﺪ ﺔ  ﻃﺮﻳﻘ ﻣﻨﻔﻲ ﻧﺮﻣﺎل ﺳﺎﻟﻴﻦ ﺑﻪ 
ﺷﻨﺎﺳـﻲ، ﻣﻴـﺰان اﺛـﺮ اﻳـﻦ ﭘـﺲ از ﺑﺎﻓـﺖ . ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﺷﺪ (ﻣﺘﺮ ﻣﺮﺑﻊﻣﻴﻠﻲ)ﺧﺎرج و اﺑﻌﺎد زﺧﻢ ﻫﺎ  زﺧﻢ ﻣﻌﺪه ﻛﺸﺘﻪ، ﻣﻌﺪه آن
، و ﻧﺘـﺎﻳﺞ  اﻧﺠـﺎم SSPS ﻧـﺮم اﻓـﺰار ﺗﻮﺳـﻂ  ﻫـﺎ آﻧـﺎﻟﻴﺰ داده . ﻴﻚ ﺑﺮ ﺗﺮﻣﻴﻢ زﺧﻢ ﻣﻌﺪه در ﻫﺮ ﻣﻮش ﺗﻌﻴﻴﻦ ﮔﺮدﻳﺪﭘﺮوﺑﻴﻮﺗ
  . ﮔﺰارش ﺷﺪMES ± naeMﻫﺎ ﺑﻪ ﺻﻮرت آزﻣﺎﻳﺶ
داري ﻛـﺎﻫﺶ ﻃﻮر ﻣﻌﻨـﻲ ﻻﻛﺘﻮﺑﺎﺳﻴﻠﻮس ﭘﻼﻧﺘﺎروم اﺑﻌﺎد زﺧﻢ را ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ دو ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل و ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻨﻔﻲ ﺑﻪ : ﻫﺎﺎﻓﺘﻪﻳ
دار ﻣﻴـﺰان  ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺑﺎﻓﺖ ﺷﻨﺎﺳﻲ در روز ﭘﻨﺠﻢ ﻧﺸﺎن دﻫﻨﺪه ﻛـﺎﻫﺶ ﻣﻌﻨـﻲ .اﻓﺰاﻳﺶ دادو ﺗﺮﻣﻴﻢ زﺧﻢ ﻣﻌﺪه را 
ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ در روز (. <p0/100)ﻫـﺎ ﺑـﻮد و اﻓـﺰاﻳﺶ ﻣﺎﻛﺮوﻓﺎژﻫـﺎ و ﻓﻴﺒﺮوﺑﻼﺳـﺖ ( <p0/100)ﻫﺎ در واﺣﺪ ﺳﻄﺢ ﻧﻮﺗﺮوﻓﻴﻞ
  . ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪ(<p0/100)دارﻫﺎ ﻛﺎﻫﺶ ﻣﻌﻨﻲﻫﺎ، ﻣﺎﻛﺮوﻓﺎژﻫﺎ و ﻓﻴﺒﺮوﺑﻼﺳﺖﭼﻬﺎردﻫﻢ در ﻣﻴﺰان ﻧﻮﺗﺮوﻓﻴﻞ
ﻣﻼﺣﻈـﻪ ﺑـﺮ زﺧـﻢ ﻣﻌـﺪه ﻧﺎﺷـﻲ از اﺳـﻴﺪ اﺳـﺘﻴﻚ در ﻻﻛﺘﻮﺑﺎﺳﻴﻠﻮس ﭘﻼﻧﺘﺎروم داراي اﺛﺮ ﺗﺮﻣﻴﻤﻲ ﻗﺎﺑﻞ : ﮔﻴﺮيﻧﺘﻴﺠﻪ
 .ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲﻣﻮش ﺻﺤﺮاﻳﻲ 
  
  ﺗﺮﻣﻴﻢ-4 زﺧﻢ ﻣﻌﺪه -3   ﻻﻛﺘﻮﺑﺎﺳﻴﻠﻮس ﭘﻼﻧﺘﺎروم -2 ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴﻚ  -1 :ﻫﺎ واژه ﻛﻠﻴﺪ
  
 98/7/6:    ﺗﺎرﻳﺦ ﭘﺬﻳﺮش، 98/4/8:ﺎﻓﺖﻳﺦ درﻳﺗﺎر
  
  ﺪﻣﻪﻣﻘ
اي ﻫـﺎي روده ﺑﻴﻨﺶ در ﺗﻨﻮع و ﻋﻤﻠﻜـﺮد ﻣﻴﻜﺮوﺑﻴﻮﺗﻴـﻚ 
ﻫـﺎﻳﻲ ﻛـﻪ اﻧـﺴﺎن، ﺗﻮﺳـﻂ ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت ﻛﻠﻴﻨﻴﻜـﺎل ﺑـﺎ ﺑـﺎﻛﺘﺮي
ﻛ ــﻪ ﺑ ــﻪ ﻋﻨ ــﻮان ﻫ ــﺎﻳﻲ  اي دارﻧ ــﺪ و آنﻋﻤﻠﻜﺮدﻫ ــﺎي وﻳ ــﮋه
ﻫﺎ، اﺛﺮ ﻣﺜﺒﺖ ﺑﺮ ﺳﻼﻣﺘﻲ دارﻧﺪ ﺑـﻪ دﺳـﺖ آﻣـﺪه ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴﻚ
ﻫـﺎي ﻋﻠﻤـﻲ دﻗﻴـﻖ ﺑـﺮ آﻏﺎزﻳﻦ در ﺣﻤﺎﻳﺖ ﻫﺎي  ﺗﻼش. اﺳﺖ
ﻫﺎي ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴﻚ ﺑﻨﺎ ﻧﻬﺎده ﺷﺪه ﺑـﻮد ﻛﺘﺮيﺳﻮدﻣﻨﺪي اﻳﻦ ﺑﺎ 
  
 و  ﻣﻴﺘـﺮا ﺣﻴـﺪري ﻧـﺼﺮآﺑﺎدي ﺑـﻪ راﻫﻨﻤـﺎﻳﻲ دﻛﺘـﺮ ﺷﻨﺎﺳـﻲ  زﻳﺴﺖ ﺟﻬﺖ درﻳﺎﻓﺖ درﺟﻪ ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ ارﺷﺪ  ﻫﻠﻴﺎ اﺑﻮﻃﺎﻟﺒﻲ ﻧﺎﻣﻪ ﺧﺎﻧﻢ اي اﺳﺖ از ﭘﺎﻳﺎن اﻳﻦ ﻣﻘﺎﻟﻪ ﺧﻼﺻﻪ 
  .9831 ، ﺳﺎلدﻛﺘﺮ ﻣﺤﻤﺪ ﺷﻌﺒﺎﻧﻲ و ﻣﺮﻳﻢ ﺗﺎج آﺑﺎدي اﺑﺮاﻫﻴﻤﻲﻣﺸﺎوره دﻛﺘﺮ 
  (ﻣﻮﻟﻒ ﻣﺴﺌﻮل*)داﻣﻐﺎن، اﻳﺮان  داﻧﺸﮕﺎه آزاد اﺳﻼﻣﻲ واﺣﺪ داﻣﻐﺎن، ،ﺳﻠﻮﻟﻲ ﺗﻜﻮﻳﻨﻲﺷﻨﺎﺳﻲ  زﻳﺴﺖﮔﺮوه ﺪ  ارﺷﻛﺎرﺷﻨﺎس I(
   ﺗﻬﺮان، اﻳﺮانداﻧﺸﮕﺎه آزاد اﺳﻼﻣﻲ واﺣﺪ ﭘﺮﻧﺪ،، ﺷﻨﺎﺳﻲﮔﺮوه زﻳﺴﺖ، ﺳﻠﻮﻟﻲ ﺗﻜﻮﻳﻨﻲﺷﻨﺎﺳﻲ  زﻳﺴﺖ  و ﻣﺘﺨﺼﺺ اﺳﺘﺎدﻳﺎر(II
  ﺗﻬﺮان، اﻳﺮاناﻧﺸﮕﺎه آزاد اﺳﻼﻣﻲ واﺣﺪ ﺗﻬﺮان ﻣﺮﻛﺰي،  د، ﮔﺮوه ﻣﻴﻜﺮوﺑﻴﻮﻟﻮژي،ﻣﻴﻜﺮوﺑﻴﻮﻟﻮژي و ﻣﺘﺨﺼﺺ  اﺳﺘﺎدﻳﺎرIII(
  اﻳﺮان ، ﺗﻬﺮان،ﺮانﻳادرﻣﺎﻧﻲ -ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲو ﺧﺪﻣﺎت  داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ، ﮔﺮوه ﺑﻴﻮﺷﻴﻤﻲ و ﻣﺘﺨﺼﺺ ﺑﻴﻮﺷﻴﻤﻲ، داﻧﺸﻴﺎرVI(
  داﻣﻐﺎن، اﻳﺮانداﻧﺸﮕﺎه آزاد اﺳﻼﻣﻲ واﺣﺪ داﻣﻐﺎن، ، ﺳﻠﻮﻟﻲ ﺗﻜﻮﻳﻨﻲﺷﻨﺎﺳﻲ  زﻳﺴﺖﮔﺮوه   ارﺷﺪﻛﺎرﺷﻨﺎس (V
  
   رانو ﻫﻤﻜﺎﻫﻠﻴﺎ اﺑﻮﻃﺎﻟﺒﻲ   از ﭘﻨﻴﺮ ﺳﻨﺘﻲ اﻳﺮان  اﺛﺮ ﺗﺮﻣﻴﻤﻲ ﻻﻛﺘﻮﺑﺎﺳﻴﻠﻮس ﭘﻼﻧﺘﺎروم ﺟﺪاﺷﺪه 
  9831آﺑﺎن ﻣﺎه  / 77ﺷﻤﺎره /  دورة ﻫﻔﺪﻫﻢ  ﻣﺠﻠﻪ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ اﻳﺮان    8
 و  sullicabotcaLﻫـﺎي ﻃـﻮر ﺧـﺎص ﺷـﺎﻣﻞ ﮔﻮﻧـﻪ ﻪ ﻛـﻪ ﺑ ـ
 ﻛ ــﺸﺖ ،ﻫ ــﺎ ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴ ــﻚ(1).ﺷ ــﻮد ﻣ ــﻲ muiretcaboidifiB
ﻛﻪ اﮔﺮ ﺑـﻪ ﺗﻌـﺪاد ﻛـﺎﻓﻲ  اﺳﺖاي ﻫﺎي زﻧﺪه ﻣﻴﻜﺮوارﮔﺎﻧﻴﺴﻢ
 ﺑﺎ ﺣﻔﻆ ﺗﻌـﺎدل ﺟﻤﻌﻴـﺖ ﻣﻴﻜﺮوﺑـﻲ ﺑـﻮﻣﻲ -ﻣﺼﺮف ﺷﻮﻧﺪ 
 روي ﺳــﻼﻣﺖ ﻣــﺼﺮف ﻛﻨﻨــﺪه اﺛــﺮات ﻣﻄﻠــﻮﺑﻲ -روده
  (2).ﮔﺬارﻧﺪ ﻣﻲ
ﻫـﺎ ﻧـﺸﺎن وي ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴـﻚ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺘـﻪ ﺑـﺮ ر 
 (3).ﺗﻮاﻧﻨﺪ ﻣﺎﻧﻊ ﺗﻮﺳـﻌﻪ ﺑﻴﻤـﺎري ﺷـﻮﻧﺪ  ﻣﻲﻫﺎ اﻧﺪ ﻛﻪ آن  داده
ﻫ ــﺎ در درﻣ ــﺎن اﺧــﺘﻼﻻت ﻣــﺼﺮف ﺧــﻮراﻛﻲ ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴ ــﻚ 
ﻫـﺎي ﮔﻮارﺷـﻲ،  اي ﻣﺘﻌـﺪدي از ﻗﺒﻴـﻞ زﺧـﻢروده-ﻣﻌـﺪي
 (4).اﻧ ــﺪﻫ ــﺎي ﻛﻮﻟ ــﻮن ﺳــﻮدﻣﻨﺪ ﺑ ــﻮده اﺳــﻬﺎل، و ﺳــﺮﻃﺎن
ﺑـﻪ واﺳـﻄﻪ ﻫـﺎي ﮔﻮارﺷـﻲ ﻫـﺎ از اﻳﺠـﺎد زﺧـﻢ ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴﻚ
 ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ ﺑﺎﻋـﺚ  و (5)ﻨﺪﻛﻨ ﻣﻲﺟﻠﻮﮔﻴﺮي ﻴﻜﻮﺑﺎﻛﺘﺮﭘﻴﻠﻮري، ﻫﻠ
  (6).ﺷﻮﻧﺪ ﻣﻲﻫﺎي ﺗﻮﻟﻴﺪ زﺧﻢ ﺑﻬﺒﻮد در ﻛﻮﻟﻴﺖ
ﻫـﺎي ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴـﻚ ﻫـﺎي ﺑـﺎﻛﺘﺮي ﺗﺮﻳﻦ ﮔﺮوه ﻜﻲ از ﻣﻬﻢ ﻳ
واﺑﺴﺘﻪ ﺑـﻪ ﻫﺎ ﻫﺎي ﻻﻛﺘﻴﻚ اﺳﻴﺪ ﻫﺴﺘﻨﺪ ﻛﻪ ﻋﻤﻞ آن ﺑﺎﻛﺘﺮي
 و ﺑـﺴﺘﮕﻲ ﺑـﻪ ﻣﻴـﺰان ﻛـﺎﻓﻲ ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲﺧﺎص ﺔ ﮔﻮﻧﻪ و ﺳﻮﻳ 
ﺣـﺎل ﭘﻴﭽﻴـﺪﮔﻲ در  ﺑﺎ اﻳﻦ .  دارد ﻫﺎﺑﺎﻛﺘﺮي ﺣﺎﺿﺮ در روده 
ﻫﺎ، ﺑﻪ دﻟﻴﻞ آﻧﻜـﻪ ﻣﻨـﺎﻓﻊ ﻓﻘـﻂ  ﺳﻮﻳﻪ ﺑﻨﺪي ﻃﺒﻘﻪﺷﻨﺎﺳﺎﻳﻲ و 
ﻫﺎي ﺧﺎص ﺑﺎﺷـﺪ، ﺗﺤﻘﻴﻘـﺎت را ﻣﻤﻜﻦ اﺳﺖ ﻣﺘﻌﻠﻖ ﺑﻪ ﺳﻮﻳﻪ 
  (7).ﻣﺸﻜﻞ ﻛﺮده اﺳﺖ
 در ﺧـﺎك، –ﻫـﺎي ﻻﻛﺘﻴـﻚ اﺳـﻴﺪ در ﻃﺒﻴﻌـﺖ ﺑ ـﺎﻛﺘﺮي
. ﺳﺒﺰﻳﺠﺎت، ﮔﻮﺷﺖ، ﺷﻴﺮ و ﺑـﺪن اﻧـﺴﺎن ﮔـﺴﺘﺮده ﻫـﺴﺘﻨﺪ 
ﻣﺤ ــﺼﻮﻻت ﻟﺒﻨ ــﻲ اﺳ ــﺘﻔﺎده ﺔ در ﻣﺎﻳ ــﻫ ــﺎ  ﺑ ــﺴﻴﺎري از آن
 اﺳـﻴﺪ ﻻﻛﺘﻴـﻚ ،ﺑﻪ ﻋﻨـﻮان ﻣﺤـﺼﻮل اﺻـﻠﻲ ﻫﺎ  آن. اﻧﺪ ﺷﺪه
  (1).ﻛﻨﻨﺪ ﻣﻲﺗﻮﻟﻴﺪ 
ﻫـﺎي اﺛﺮات ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴﻜﻲ ﻧـﺴﺒﺖ داده ﺷـﺪه ﺑـﻪ ﺑـﺎﻛﺘﺮي 
ﻻﻛﺘﻴﻚ اﺳﻴﺪ و ﻣﺤﺼﻮﻻت ﻟﺒﻨـﻲ ﺗﺨﻤﻴـﺮ ﺷـﺪه ﻧـﻪ ﺗﻨﻬـﺎ از 
ﺷـﺎن  ﺳـﻠﻮﻟﻲة ﻫـﺎ و اﺟـﺰاي دﻳـﻮار ﺗﻤـﺎم ﻣﻴﻜﺮوارﮔﺎﻧﻴـﺴﻢ 
ﻫ ــﺎ ازﻗﺒﻴ ــﻞ ﭘﭙﺘﻴ ــﺪﻫﺎ و  ﺑﻠﻜ ــﻪ از ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﻴ ــﺖ ،ﺧﻴ ــﺰدﺑﺮﻣ ــﻲ
 ﻫﺎي ﺧﺎرج ﺳﻠﻮﻟﻲ ﺗﻮﻟﻴﺪ ﺷﺪه در زﻣﺎن ﺗﺨﻤﻴﺮ ﺳﺎﻛﺎرﻳﺪ ﭘﻠﻲ
  (8).ﺷﻮد ﻣﻲ ﻧﺎﺷﻲ ﻧﻴﺰ
 ﺳــــﺎﻛﺎرﻳﺪ ﭘﻠــــﻲ ﺗﻌﻴــــﻴﻦ ﺗﻮاﻧــــﺎﻳﻲ ﺗﻮﻟﻴــــﺪ اﮔﺰو 
 ﺗﻮﺳﻂ ﻫﺮ ﺳﻮﻳﻪ ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴﻚ )SPE-edirahccasylopoxE(
 اﺗ ــﺼﺎل ﺳ ــﺎﻛﺎرﻳﺪ ﭘﻠ ــﻲﺑ ــﺴﻴﺎر اﻫﻤﻴ ــﺖ دارد، زﻳ ــﺮا اﮔﺰو 
  (9).ﺷﻮد ﻲﻣﻣﻴﻜﺮوارﮔﺎﻧﻴﺴﻢ ﺑﻪ دﻳﻮاره روده را ﺳﺒﺐ 
 ﺗﻮﻟﻴـــﺪ ﺷـــﺪه ﺗﻮﺳـــﻂ اﻳـــﻦ ﺳـــﺎﻛﺎرﻳﺪ ﭘﻠـــﻲاﮔﺰو
ﻗﺒﻴﻞ ﺗﺤﺮﻳﻚ  ﻫﺎ ﺧﻮاص ﻣﺤﺮك ﺳﻼﻣﺘﻲ از ﻣﻴﻜﺮوارﮔﺎﻧﻴﺴﻢ
 و ﻛـﺎﻫﺶ (21)ﻫـﺎي ﮔﻮارﺷـﻲ ، ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﺿﺪ زﺧﻢ (11 و 01)اﻳﻤﻨﻲ
  ﻋﻤﻮﻣـﺎً ﺳـﺎﻛﺎرﻳﺪ  ﭘﻠﻲﻫﻤﭽﻨﻴﻦ اﻳﻦ اﮔﺰو .  دارﻧﺪ (31)ﻛﻠﺴﺘﺮول
 و ﺑﻨـ ــﺎﺑﺮاﻳﻦ ﺷـ ــﻮد ﻣـ ــﻲﺿـ ــﺎﻣﻦ ﺳـ ــﻼﻣﺘﻲ ﺷـ ــﻨﺎﺧﺘﻪ 
ﻫـﺎي ﺤﻘﻴﻘـﺎت ﺑـﺮاي ﻳـﺎﻓﺘﻦ ﺳـﻮﻳﻪ ﻫﺎ در ﺗ ﺑﻴﻮﺗﻜﻨﻮﻟﻮژﻳﺴﺖ
 ﺑـﺎﻻﻳﻲ داﺷـﺘﻪ ﺳـﺎﻛﺎرﻳﺪ ﭘﻠـﻲ ﺟﺪﻳﺪي ﻫﺴﺘﻨﺪ ﻛﻪ ﺗﻮﻟﻴﺪ اﮔﺰو 
  (41).ﺑﺎﺷﻨﺪ
   ،7002در ﻳـــﻚ ﻣﻄﺎﻟﻌـــﻪ آزﻣﺎﻳـــﺸﮕﺎﻫﻲ در ﺳـــﺎل 
  ﺑ ــﺮاي اوﻟ ــﻴﻦ ﺑ ــﺎر درﻳﺎﻓ ــﺖ ﻛ ــﻪ ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴ ــﻚ ylimE K 
 ﻗﺎدر ﺑـﻪ ﺗـﺴﺮﻳﻊ ﺗـﺮﻣﻴﻢ GG susonmahr sullicabotcaL
ﻮژﻳﻚ ﻏـﺸﺎء اﻳﻦ ﺳﻮﻳﻪ ﺑﺮ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﻓﻴﺰﻳﻮﻟ . زﺧﻢ ﻣﻌﺪه اﺳﺖ 
  ﺑ ــﺮ روي اﻣ ــﺎ،ﻣﺨــﺎﻃﻲ ﻳــﻚ ﻣﻌ ــﺪه ﻃﺒﻴﻌــﻲ اﺛ ــﺮي ﻧ ــﺪارد 
 ﻫـﺎ زﺧـﻢ ﮔﻮارﺷـﻲ اﻳﺠـﺎد ﺷـﺪه اﺛـﺮ   ﻛﻪ در آن ﻫﺎﻳﻲ ﻣﻌﺪه
 در ﻫﻤـﺎن ﺳـﺎل (51).ﻛﻨـﺪ ﻫﺎ ﻛﻤﻚ ﻣﻲ   و ﺑﻪ ﺗﺮﻣﻴﻢ آن داﺷﺘﻪ
ﻫـﺎ از ﺟﻤﻠـﻪ ﮔـﺰارش ﺷـﺪ ﻛـﻪ ﻟﺒﻨﻴـﺎت ﺷـﺎﻣﻞ ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴـﻚ
 sulipodica sullicabotcaL و sitcal muiretcaboidifiB
  ﻫﺎي ﮔﻮارﺷﻲ در ﺑﻞ ﺗﻮﺟﻬﻲ ﺑﺮ ﺿﺪ زﺧﻢﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻗﺎ
ﺑـﺮ اﺛـﺮ اﺳـﺘﺮس، اﺗـﺎﻧﻮل و ﻫـﺎ  ﻫـﺎﻳﻲ ﻛـﻪ اﻳـﻦ زﺧـﻢﻣـﺪل
  (61).اﻳﺒﻮﭘﺮوﻓﻦ ﺑﻪ وﺟﻮد آﻣﺪه ﺑﻮدﻧﺪ، دارﻧﺪ
 ﻧﻘـﺶ ﺔﻫﺎ، ﻫﻤﭽﻨـﺎن ﻣﻄﺎﻟﻌ ـرﻏﻢ ﻓﻮاﻳﺪ اﻳﻦ ﺑﺎﻛﺘﺮي  ﻋﻠﻲ
 ﻫـﺎي ﺧـﺎص ﻣﺨـﺼﻮﺻﺎً ﺳـﻮﻳﻪﺗ ـﺄﺛﻴﺮﻫـﺎ و ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴـﻚ
ﻫـﺎي ﮔﻮارﺷـﻲ ﻫـﺎي ﺑـﻮﻣﻲ اﻳـﺮان ﺑـﺮ ﺗـﺮﻣﻴﻢ زﺧـﻢ  ﺳﻮﻳﻪ
 داروﻫـﺎي ﺷـﻴﻤﻴﺎﻳﻲ در ﻣﺼﺮفﻫﻤﭽﻨﻴﻦ . ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲﺪود ﻣﺤ
ﺗـﺮﻳﻦ ﻫﺎي ﮔﻮارﺷﻲ ﻛﻪ اﻣﺮوزه ﻳﻜـﻲ از ﺷـﺎﻳﻊ درﻣﺎن زﺧﻢ 
ﺑﻨـﺎﺑﺮاﻳﻦ .  ﻫﻤﺮاه ﺑﺎ ﻋـﻮارض ﺟـﺎﻧﺒﻲ اﺳـﺖ ،ﻫﺎﺳﺖﺑﻴﻤﺎري
ﻫﺎي درﻣﺎﻧﻲ ﻛﻪ ﺣﻞ ﺟﺎﻳﮕﺰﻳﻦ و اﺳﺘﻔﺎده از ﺷﻴﻮه ﻳﺎﻓﺘﻦ راه 
ﻋﻼوه ﺑﺮ ﺳﻮدﻣﻨﺪي و درﻣﺎن ﺑﻴﻤﺎري ﻣﺬﻛﻮر اﺛﺮات ﺟﺎﻧﺒﻲ 
ﺗﻮاﻧـﺪ ﭼﺎﻟـﺸﻲ ﻣﻬـﻢ در ﻋﻠـﻢ  ﻣـﻲ ،ﺘﻪ ﺑﺎﺷـﺪ ﺑﻪ ﻫﻤﺮاه ﻧﺪاﺷ ـ
  .ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺑﺎﺷﺪ
  رانو ﻫﻤﻜﺎﻫﻠﻴﺎ اﺑﻮﻃﺎﻟﺒﻲ   از ﭘﻨﻴﺮ ﺳﻨﺘﻲ اﻳﺮان  اﺛﺮ ﺗﺮﻣﻴﻤﻲ ﻻﻛﺘﻮﺑﺎﺳﻴﻠﻮس ﭘﻼﻧﺘﺎروم ﺟﺪاﺷﺪه 
  9   ﻣﺠﻠﻪ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ اﻳﺮان  9831آﺑﺎن ﻣﺎه  / 77ﺷﻤﺎره /  دورة ﻫﻔﺪﻫﻢ
ﻫـﺎي ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻛﺎرﺑﺮد اﺣﺘﻤﺎﻟﻲ ﺑـﺴﻴﺎر ﻣﻬـﻢ ﺑـﺎﻛﺘﺮي 
 در دﺳـﺘﮕﺎه ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴﻚ در ﺳﻴﺴﺘﻢ ﺑﻴﻮﻟﻮژﻳـﻚ ﺧـﺼﻮﺻﺎً 
ﮔﻮارش، ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﺟﻬﺖ ﺑﺮرﺳﻲ اﺛﺮ ﻻﻛﺘﻮﺑﺎﺳـﻴﻠﻮس 
ﺷﺪه از ﭘﻨﻴﺮ ﺳـﻨﺘﻲ اﻳـﺮان ﺑـﺮ ﺗـﺮﻣﻴﻢ زﺧـﻢ  ﭘﻼﻧﺘﺎروم ﺟﺪا 
  .ﻣﻌﺪه ﻃﺮاﺣﻲ ﺷﺪه اﺳﺖ
  
 رﺎﻛ روش
اﺛـﺮ  ﺑﺮرﺳـﻰ  ﻫـﺪﻓﺶ  و ﺑﻮده ﺗﺠﺮﺑﻰ ﻧﻮع از ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻳﻦ
ﺷﺪه از ﭘﻨﻴﺮ ﺳﻨﺘﻲ اﻳﺮان ﺑﺮ  ﻻﻛﺘﻮﺑﺎﺳﻴﻠﻮس ﭘﻼﻧﺘﺎروم ﺟﺪا 
 ﺑـﻪ  ﺗﻮﺟـﻪ  ﺗﺮﻣﻴﻢ زﺧـﻢ ﻣﻌـﺪه ﻧﺎﺷـﻲ از اﺳـﻴﺪ اﺳـﺘﻴﻚ ﺑـﺎ 
 ﻫـﺎ ﻓﻴﺒﺮوﺑﻼﺳـﺖ  ﺗـﺮاﻛﻢ  ﺷـﺎﺧﺺ درﺻـﺪ ﺑﻬﺒـﻮد زﺧـﻢ، 
 .اﺳﺖ اﻟﺘﻬﺎﺑﻲ وﻓﺎﻛﺘﻮرﻫﺎى
  
  آزﻣﺎﻳﺶ ﻣﻮرد ﺣﻴﻮاﻧﺎت
ﻧـﺮ از ﻧـﮋاد  ﺻـﺤﺮاﻳﻰ  ﻣـﻮش  ﺳﺮ 24از  ﺗﺤﻘﻴﻖ اﻳﻦ در
ﻣﻮﺳـﺴﻪ  از ﺷـﺪه  ﺗﻬﻴـﻪ  ( ﮔـﺮم 062-092وزن )وﻳـﺴﺘﺎر 
 درﻫـﺎ ﻣـﻮش  .ﺷـﺪ  ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت و ﺳﺮم ﺳﺎزي رازي اﺳﺘﻔﺎده
 و آب ﺑـﻪ  و ﺷـﺪﻧﺪ  ﻣـﻰ  ﻧﮕﻬـﺪارى  ﺗﻤﻴﺰ اﻧﻔﺮادى ﻫﺎى ﻗﻔﺲ
 ﻛـﻪ  ﺧﺎﻧـﻪ  ﺣﻴﻮان ﻫﻤﮕﻰ در ﻳﻚ و داﺷﺘﻪ ﺧﻮراك دﺳﺘﺮﺳﻰ
  .ﺑﺮدﻧﺪ ﻣﻰ ﺳﺮ ﺑﻪ ﺷﺪ ﻣﻰ رﻋﺎﻳﺖ آن در اﺳﺘﺎﻧﺪارد ﺷﺮاﻳﻂ
  
  ﻫﺎﮔﺮوه
 2 و ﮔﺮوه ﺗﺠﺮﺑﻲ 1 ﮔﺮوه ﺗﺠﺮﺑﻲ :ﻫﺎي ﺗﺠﺮﺑﻲ ﮔﺮوه( 1
ﻛﻪ ﺗﺤﺖ درﻣﺎن ﺑﺎﻛﺘﺮﻳﺎﻳﻲ ﭘﺲ از اﻳﺠﺎد زﺧﻢ ﻣﻌﺪه ﺗﻮﺳـﻂ 
 41 و 5اﺳﻴﺪ اﺳﺘﻴﻚ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ و ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ در روزﻫـﺎي 
  .ﮔﺮﻓﺘﻨﺪﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ﻗﺮار 
 ﻛـﻪ 2 و ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل 1ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل : ﻫﺎي ﻛﻨﺘﺮل  ﮔﺮوه( 2
 و 5 و ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ در روزﻫﺎي ﺷﻴﺮ اﺳﺘﺮﻳﻠﻴﺰه درﻳﺎﻓﺖ ﻛﺮده 
  . ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ41
 و ﮔﺮوه 1ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻨﻔﻲ : ﻫﺎي ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻨﻔﻲ  ﮔﺮوه( 3
 ﻛﻪ ﻧﺮﻣﺎل ﺳﺎﻟﻴﻦ درﻳﺎﻓﺖ ﻛﺮده و ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴـﺐ 2ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻨﻔﻲ 
  . ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ41 و 5در روزﻫﺎي 
  
  ﺗﻌﻴﻴﻦ ﺳﻮﻳﻪ ﻣﻮرد ﻧﻈﺮ
ﺮان ﻛـﻪ  ﺳﻮﻳﻪ ﻻﻛﺘﻮﺑﺎﺳﻴﻞ ﺟﺪاﺷﺪه از ﭘﻨﻴﺮ ﺳﻨﺘﻲ اﻳ 22
در ﻫ ــﺎ ﺗﻮاﻧ ــﺎﻳﻲ رﺷ ــﺪ و ﺑﻘ ــﺎء در ﺳﻴ ــﺴﺘﻢ ﮔﻮارﺷ ــﻲ آن 
ﻣﻄﺎﻟﻌــﺎت ﻗﺒﻠــﻲ ﺑﺮرﺳــﻲ ﺷــﺪه ﺑــﻮد از ﻧﻈــﺮ ﺗﻮﻟﻴــﺪ 
 (71) ﺗﻮﺳــﻂ ﺗ ــﺴﺖ ﻓﻨ ــﻮل ﺳ ــﻮﻟﻔﻮرﻳﻚ ﺳ ــﺎﻛﺎرﻳﺪ ﭘﻠ ــﻲاﮔﺰو
ﻻﻛﺘﻮﺑﺎﺳــ ـﻴﻠﻮس ﭘﻼﻧﺘــ ـﺎروم ﻛــ ــﻪ . ﺑﺮرﺳـــﻲ ﺷــ ـﺪﻧﺪ
  . اﻧﺘﺨﺎب ﮔﺮدﻳﺪ، ﺗﻮﻟﻴﺪي ﺑﺎﻻﻳﻲ داﺷﺖﺳﺎﻛﺎرﻳﺪ ﭘﻠﻲاﮔﺰو
  
  ﻛﺸﺖ ﺑﺎﻛﺘﺮﻳﺎﻳﻲ
 ﺑﺮاي ragA SRM illicabotcaLﻴﻂ ﻫﺎ در ﻣﺤﻻﻛﺘﻮﺑﺎﺳﻴﻞ
 درﺟﻪ ﺳﺎﻧﺘﻲ ﮔﺮاد رﺷﺪ ﻛﺮده ﺗﺎ ﻓﺎز ﺛﺎﺑـﺖ 73 ﺳﺎﻋﺖ در 84
ﺑـﺎ ﻗﺎﺷـﻘﻚ اﺳـﺘﺮﻳﻞ از ﺑـﺎﻛﺘﺮي ﺑـﻪ آب ﻣﻘﻄـﺮ  .ﺑﻪ دﺳﺖ آﻳﺪ
اﺳﺘﺮﻳﻞ اﺿـﺎﻓﻪ و ﺗﻮﺳـﻂ دﺳـﺘﮕﺎه اﺳـﭙﻜﺘﺮوﻓﻮﺗﻮﻣﺘﺮ ﺟـﺬب 
ﺗﺎ ﻣﻴـﺰان ﺑـﺎﻛﺘﺮي ﻣـﻮرد ﻧﻈـﺮ ﺑـﻪ  ﮔﻴﺮي ﺷﺪﻧﻮري آن اﻧﺪازه
 دﻗﻴﻘﻪ ﺳـﺎﻧﺘﺮﻳﻔﻴﻮژ، 02  دور ﺑﺮاي 0004ﺳﭙﺲ در . دﺳﺖ آﻳﺪ 
ﻣـﺎده ﺗﻠﻘـﻴﺢ . از آب ﻣﻘﻄﺮ ﺟﺪا و در ﺷﻴﺮ اﺳﺘﺮﻟﻴﺰه ﺣـﻞ ﺷـﺪ 
 ﺑـﺎﻛﺘﺮي ﻣﺤﻠـﻮل 0101lm/ufc ﻫﺎي ﺗﺠﺮﺑﻲ ﺷﺎﻣﻞ ﺑﺮاي ﮔﺮوه
  . در ﺷﻴﺮ اﺳﺘﺮﻟﻴﺰه ﺗﻌﻴﻴﻦ ﮔﺮدﻳﺪ
  
 اﻳﺠﺎد زﺧﻢ ﻣﻌﺪه
  ﻫـــﺎي ﺻـــﺤﺮاﻳﻲ ﻧـــﺮ از ﻧـــﮋاد وﻳـــﺴﺘﺎر ﻣـــﻮش
ﻫﺎي ﺗﺠﺮﺑﻲ، ﺑﻪ ﻃﻮر ﺗﺼﺎدﻓﻲ ﺑﻪ ﮔﺮوه (  ﮔﺮم 062-092وزن )
ﻫﺮ ﮔﺮوه ﻫﻔﺖ ﻣﻮش ) ﺑﻨﺪي ﺷﺪﻧﺪ ﺮل و ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻨﻔﻲ دﺳﺘﻪ ﻛﻨﺘ
ﻫﺎ ﺑـﺎ ﻳـﻚ رژﻳـﻢ آزﻣﺎﻳـﺸﮕﺎﻫﻲ اﺳـﺘﺎﻧﺪارد ﻣﻮش(. ﺻﺤﺮاﻳﻲ
  ﻗﺒـﻞ از ﺟﺮاﺣـﻲ . آب ﻣﻌﻤـﻮﻟﻲ داده ﺷـﺪﻫـﺎ  ﺗﻐﺬﻳـﻪ و ﺑـﻪ آن
 ﺳﺎﻋﺖ از ﻏﺬا ﻣﺤﺮوم ﺷﺪﻧﺪ، اﻣـﺎ ﺑـﻪ ﻃـﻮر 42ﻫﺎ ﺑﺮاي ﻣﻮش
زﺧـﻢ ﻣﻌـﺪه ﺗﻮﺳـﻂ اﻟﻘـﺎي . آزاد ﺑـﻪ آب دﺳﺘﺮﺳـﻲ داﺷـﺘﻨﺪ
   (81). اﻳﺠﺎد ﺷﺪ)v/v % 06(اﺳﻴﺪ اﺳﺘﻴﻚ ﻟﻮﻣﻴﻨﺎل ﻣﺤﻠﻮل 
ﻫـﺎ ﺑـﺎ داروي ﺑﻴﻬﻮﺷـﻲ ﻛﺘـﺎﻣﻴﻦ ﺑﻪ ﻃﻮر ﺧﻼﺻﻪ ﻣﻮش 
ﻫـﺎ ﺑـﺮش ﻛـﻮﭼﻜﻲ روي ﺷـﻜﻢ آن . ﺷﺪﻧﺪزاﻳﻼزﻳﻦ ﺑﻴﻬﻮش 
دو ﺳﺮ ﻣﻌﺪه ﺗﻮﺳـﻂ ﮔﻴـﺮه . داده ﺷﺪ و ﻣﻌﺪه ﺧﺎرج ﮔﺮدﻳﺪ 
 % 06ﻣﺤﻠـﻮل اﺳـﻴﺪ اﺳـﺘﻴﻚ  ﻟﻴﺘـﺮ ﻣﻴﻠـﻲ 0/21ﻣـﺴﺪود و 
ﻪ ﻣﻌﺪه ﺗﺰرﻳـﻖ ي ﺑﻪ ﻧﺎﺣﻴﻪ ﺗﻨ ﻟﻴﺘﺮ ﻣﻴﻠﻲ 1ﺗﻮﺳﻂ ﻳﻚ ﺳﺮﻧﮓ 
   رانو ﻫﻤﻜﺎﻫﻠﻴﺎ اﺑﻮﻃﺎﻟﺒﻲ   از ﭘﻨﻴﺮ ﺳﻨﺘﻲ اﻳﺮان  اﺛﺮ ﺗﺮﻣﻴﻤﻲ ﻻﻛﺘﻮﺑﺎﺳﻴﻠﻮس ﭘﻼﻧﺘﺎروم ﺟﺪاﺷﺪه 
  9831آﺑﺎن ﻣﺎه  / 77ﺷﻤﺎره /  دورة ﻫﻔﺪﻫﻢ  ﻣﺠﻠﻪ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ اﻳﺮان    01
 ﺛﺎﻧﻴـﻪ اﺳـﻴﺪ ﺧـﺎرج و ﻣﻌـﺪه ﺗﻮﺳـﻂ ﺳـﺮم 54ﭘﺲ از . ﺷﺪ
ﻣﻌﺪه ﺑـﻪ ﺟـﺎي اوﻟﻴـﻪ ﺑـﺎز . ﻓﻴﺰﻳﻮﻟﻮژي  ﺷﺴﺘﺸﻮ داده ﺷﺪ 
ﻫ ــﺎ در ﻣ ــﻮش. ﮔﺮداﻧ ــﺪه و ﺳــﻄﺢ ﺷــﻜﻢ  ﺑﺨﻴ ــﻪ زده ﺷــﺪ 
ﻫـﺎي ﺟﺪاﮔﺎﻧـﻪ ﻗﺮارﮔﺮﻓﺘﻨـﺪ و ﺑـﺎ ﻳـﻚ رژﻳـﻢ ﻏـﺬاﻳﻲ  ﻗﻔـﺲ
  .اﺳﺘﺎﻧﺪارد آزﻣﺎﻳﺸﮕﺎﻫﻲ و آب ﻣﻌﻤﻮﻟﻲ ﺗﻐﺬﻳﻪ ﺷﺪﻧﺪ
  
  زﺧﻢ ﮔﻮارﺷﻲﺔ ﮔﻴﺮي ﻧﺎﺣﻴ و اﻧﺪازهدرﻣﺎن ﺑﺎﻛﺘﺮﻳﺎﻳﻲ
ﻫـﺎي ﺗﺠﺮﺑـﻲ ﺑـﻪ ﻚ روز ﭘﺲ از اﻳﺠﺎد زﺧﻢ ﻣﻌﺪه، ﮔﺮوه ﻳ
ﺻــﻮرت داﺧــﻞ ﺷــﻜﻤﻲ ﺑــﺎ ﺷــﻴﺮ اﺳــﺘﺮﻳﻠﻴﺰه ﺣــﺎوي 
 ﻳﻚ ﺑﺎر در 0101lm/ufc ﻻﻛﺘﻮﺑﺎﺳﻴﻠﻮس ﭘﻼﻧﺘﺎروم ﺑﻪ ﻏﻠﻈﺖ  
. ﺷـﺪﻧﺪ روز ﺑﻪ ﻃﺮﻳﻘﻪ ﮔﺎواژ ﺑـﺮاي ﭼﻨـﺪ روز ﻣﺘـﻮاﻟﻲ ﺗﻐﺬﻳـﻪ 
ﺘـﺮل ﻣﻨﻔـﻲ، ﻧﺮﻣـﺎل ﻫﺎي ﻛﻨﺘـﺮل، ﺷـﻴﺮ اﺳـﺘﺮﻳﻠﻴﺰه و ﻛﻨ ﮔﺮوه
ﻟﻴﺘـﺮ روزاﻧـﻪ ﺗﻮﺳـﻂ ﺳـﻮزن ﮔـﺎواژ  ﻣﻴﻠﻲ 1ﺳﺎﻟﻴﻦ ﺑﻪ ﻣﻴﺰان 
ﻫﺎ در روزﻫﺎي ﭘﻨﺠﻢ و ﭼﻬـﺎردﻫﻢ ﭘـﺲ ﻣﻮش. درﻳﺎﻓﺖ ﻛﺮدﻧﺪ 
(  ﻣﺮﺑﻊ ﻣﺘﺮ ﻣﻴﻠﻲ)ﻫﺎي زﺧﻢ از اﻳﺠﺎد زﺧﻢ ﻣﻌﺪه ﻛﺸﺘﻪ و اﻧﺪازه 
  .ﺷﺪﻫﺎي ﻗﺪاﻣﻲ و ﺧﻠﻔﻲ در ﻫﺮ ﻣﻌﺪه ﺗﻌﻴﻴﻦ در دﻳﻮاره
 ﻗﺮارﮔﺮﻓﺘﻨـﺪ و %01ﻟﻴﻦ ﻫﺎ ﺑﺮاي ﺗﺜﺒﻴﺖ در داﺧﻞ ﻓﺮﻣﺎ  ﻧﻤﻮﻧﻪ   
ﭘﺲ از ﭘﺎﺳﺎژ و ﺗﻬﻴﻪ ﺑﺮش ﺑﺎﻓﺘﻲ ﺑﺎ ﻫﻤﺎﺗﻮﻛـﺴﻴﻠﻴﻦ و اﺋـﻮزﻳﻦ 
ﺳـﭙﺲ ﻣﻘـﺎﻃﻊ ﺑـﺎﻓﺘﻲ از ﻧﻈـﺮ ﺗﻌـﺪاد . ﺷـﺪﻧﺪرﻧـﮓ آﻣﻴـﺰي 
ﻓﻴﺒﺮوﺑﻼﺳـﺖ، ﻧﻮﺗﺮوﻓﻴـﻞ و ﻣﺎﻛﺮوﻓـﺎژ در واﺣـﺪ ﺳـﻄﺢ ﺑ ـﺎ 
دار ﻛـﻪ ﺑـﺮ روي ﻛـﺶ اﺳﺘﻔﺎده از ﻋﺪﺳﻲ ﭼﺸﻤﻲ ﻣـﺪرج ﺧـﻂ 
  .، ﺑﺮرﺳﻲ ﺷﺪﻧﺪﺷﻮد ﻣﻲﻣﻴﻜﺮوﺳﻜﻮپ ﻧﻮري وﺻﻞ 
  
   ﺳﻨﺠﺶ ﺑﻬﺒﻮدي زﺧﻢروش
ﮔﻴﺮي وﺳﻌﺖ زﺧﻢ و درﺻﺪ ﺑﻬﺒﻮد ﺑﻬﺒﻮد زﺧﻢ ﺑﺎ اﻧﺪازه 
 ﺑﺎ واﺣﺪ 41 و 5 ، 1وﺳﻌﺖ زﺧﻢ در روزﻫﺎي . ارزﻳﺎﺑﻲ ﺷﺪ 
 ﮔﻴﺮي ﻣﺮﺑﻊ و ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﻛﺎﻏﺬ ﺷﻄﺮﻧﺠﻲ اﻧﺪازه ﻣﺘﺮ ﻣﻴﻠﻲ
ﮔﻴﺮي زﺧـﻢ در روز اول ﻛـﻪ ﺑـﻪ ﻋﻨـﻮان ﻣﺮﺟـﻊ اﻧﺪازه. ﺷﺪ
 ﻮرتاﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ ﻳﻚ روز ﭘـﺲ از اﻳﺠـﺎد زﺧـﻢ ﻣﻌـﺪه ﺻ ـ
روز اﻧﺠﺎم ﺟﺮاﺣﻲ و اﻳﺠﺎد زﺧﻢ ﻣﻌـﺪه روز ﺻـﻔﺮ . ﮔﺮﻓﺖ
ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻣـﺴﺎﺣﺖ زﺧـﻢ ﻣﻌـﺪه در روز . ﺷﺪدر ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ 
درﺻﺪ ﺑﻬﺒﻮد ﺑـﺎ اﺳـﺘﻔﺎده از . ﻣﺘﺮ ﻣﺮﺑﻊ ﺑﻮد  ﻣﻴﻠﻲ 006اول 
  :ﻓﺮﻣﻮل زﻳﺮ ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪ
 زﺧﻢدرﺻﺪ ﺑﻬﺒﻮد =  اﻧﺪازه زﺧﻢ در روز اول- xاﻧﺪازه زﺧﻢ در روز  × 001
 ازه زﺧﻢ در روز اولاﻧﺪ              
  
  روش آﻣﺎري
ﻫﺎ ﺑﻴﺶ از دو ﻣﻮرد ﺑﻮد، ﻃﺮح ﺗﺤﻠﻴـﻞ ﭼﻮن ﺗﻌﺪاد ﮔﺮوه 
ﻫـﺎ ﺑـﻪ وارﻳﺎﻧﺲ ﻋﺎﻣﻠﻲ ﺑﻪ ﻛﺎر رﻓﺖ و ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺗﻤﺎم آزﻣـﺎﻳﺶ 
ﻣﻌﻴـﺎر اﺳـﺘﻨﺘﺎج .  ﮔـﺰارش ﺷـﺪMES ± naeMﺻـﻮرت 
  . در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪدار ﻣﻌﻨﻲ p<0/50آﻣﺎري 
  
  ﻫﺎﺎﻓﺘﻪﻳ
ه ﻛﻨﺘـﺮل درﺻﺪ ﺑﻬﺒﻮد زﺧﻢ ﻣﻌﺪه در روز ﭘﻨﺠﻢ در ﮔـﺮو 
، و (85/92 ± 3/033)، ﮔـﺮوه ﻛﻨﺘـﺮل (54/97 ± 4/342)ﻣﻨﻔﻲ 
در روز ﭼﻬ ــﺎردﻫﻢ . ﺑ ــﻮد( 87/64 ± 2/479)ﮔ ــﺮوه ﺗﺠﺮﺑ ــﻲ 
، ﮔﺮوه (88/31 ± 2/008)درﺻﺪ ﺑﻬﺒﻮد در ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻨﻔﻲ 
  و در ﮔــــــﺮوه ﺗﺠﺮﺑــــــﻲ( 39/27 ± 2/372)ﻛﻨﺘــــــﺮل 
ﺑﺮرﺳـﻲ (.  1  ﺷﻤﺎره ﺟﺪول)ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪ ( 99/65 ± 0/491)
 داد ﻛﻪ ﮔﺮوه ﺗﺠﺮﺑـﻲ در روز د زﺧﻢ ﻣﻌﺪه ﻧﺸﺎن درﺻﺪ ﺑﻬﺒﻮ 
ﻫـﺎي ﻛﻨﺘـﺮل ﻣﻨﻔـﻲ دار ﻧـﺴﺒﺖ ﺑـﻪ ﮔـﺮوه اﻓﺰاﻳﺶ ﻣﻌﻨﻲ ﭘﻨﺠﻢ 
، و در روز ﭼﻬـﺎردﻫﻢ ﻧـﺴﺒﺖ (<p0/10)و ﻛﻨﺘﺮل ( <p0/100)
 .(1  ﺷﻤﺎرهﻧﻤﻮدار)دارد ( <p0/10)ﺑﻪ ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻨﻔﻲ 
  
و درﺻـﺪ ﺑﻬﺒـﻮد ( ﻣﺘـﺮ ﻣﺮﺑـﻊ ﻣﻴﻠﻲ) ﻣﺴﺎﺣﺖ زﺧﻢ -1  ﺷﻤﺎره ﺟﺪول
  ﻫﺎي ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻨﻔﻲ، ﻛﻨﺘﺮل و ﺗﺠﺮﺑﻲ ﮔﺮوه زﺧﻢ ﻣﻌﺪه در
 روز ﮔﺮوه (ﻣﺘﺮ ﻣﺮﺑﻊ ﻣﻴﻠﻲ)  ﻣﺴﺎﺣﺖ زﺧﻢ ﻣﻌﺪه درﺻﺪ ﺑﻬﺒﻮد زﺧﻢ ﻣﻌﺪه
 ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻨﻔﻲ 523/03 ± 52/664 54/97 ± 4/342
 ﻛﻨﺘﺮل 052/82 ± 91/579 85/92 ± 3/033
 **87/64 ± 2/479
 ###
 ﺗﺠﺮﺑﻲ 921/02 ± 71/748
 5
 ل ﻣﻨﻔﻲﻛﻨﺘﺮ 17/02 ± 61/008 88/31 ± 2/008
 ﻛﻨﺘﺮل 73/86 ± 31/446 39/27 ± 2/372
 ﺗﺠﺮﺑﻲ 2/06 ± 1/661 ## 99/65 ± 0/491
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 ﮔــﺮوه ﺗﺠﺮﺑــﻲ ﻧــﺴﺒﺖ ﺑــﻪ ﮔــﺮوه ﻛﻨﺘــﺮل ﻣﻨﻔــﻲ، ###(<p0/100)
 ﮔﺮوه ##( <p0/10)ﮔﺮوه ﺗﺠﺮﺑﻲ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل، (**<p0/10)
 در ﻧﻈﺮ <p0/50داري ﺗﺠﺮﺑﻲ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻨﻔﻲ، ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ 
  ﻪ ﺷﺪﮔﺮﻓﺘ
  رانو ﻫﻤﻜﺎﻫﻠﻴﺎ اﺑﻮﻃﺎﻟﺒﻲ   از ﭘﻨﻴﺮ ﺳﻨﺘﻲ اﻳﺮان  اﺛﺮ ﺗﺮﻣﻴﻤﻲ ﻻﻛﺘﻮﺑﺎﺳﻴﻠﻮس ﭘﻼﻧﺘﺎروم ﺟﺪاﺷﺪه 
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 درﺻﺪ ﺑﻬﺒﻮد زﺧﻢ ﻣﻌﺪه در روزﻫـﺎي ﻣﺨﺘﻠـﻒ در ﺳـﻪ -1 ﺷﻤﺎره ﻧﻤﻮدار
 ﮔ ــﺮوه ﺗﺠﺮﺑ ــﻲ ﻧ ــﺴﺒﺖ ﺑ ــﻪ ﮔ ــﺮوه ﻛﻨﺘ ــﺮل ﻣﻨﻔ ــﻲ، ###(<p0/100) ﮔ ــﺮوه
 ﮔﺮوه ﺗﺠﺮﺑﻲ ##( <p0/10)ﮔﺮوه ﺗﺠﺮﺑﻲ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل، (**<p0/10)
   در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ<p0/50داري ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻨﻔﻲ، ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ
  
ان ﻧﻮﺗﺮوﻓﻴﻞ در ﮔﺮوه ﺗﺠﺮﺑـﻲ در روز ﭘـﻨﺠﻢ و ﻛﺎﻫﺶ ﻣﻴﺰ 
(. <p0/100)دار ﺑـﻮد ﭼﻬﺎردﻫﻢ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ دو ﮔﺮوه دﻳﮕﺮ ﻣﻌﻨـﻲ 
در اﻳﻦ روز ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل ﻧﻴـﺰ ﻧـﺴﺒﺖ ﺑـﻪ ﮔـﺮوه ﻛﻨﺘـﺮل ﻣﻨﻔـﻲ 
  (.<p0/50)ﻫﺎ داﺷﺖدار در ﺗﻌﺪاد ﻧﻮﺗﺮوﻓﻴﻞاﻓﺰاﻳﺶ ﻣﻌﻨﻲ
ﺗﻌـﺪاد ﻣﺎﻛﺮوﻓﺎژﻫـﺎ در روز ﭘـﻨﺠﻢ  در ﮔـﺮوه ﺗﺠﺮﺑـﻲ 
و در روز ( <p0/100)دار ﺰاﻳﺶ ﻣﻌﻨﻲ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ دو ﮔﺮوه اﻓ 
(. <p0/100)داري از ﺧﻮد ﻧﺸﺎن داد ﭼﻬﺎردﻫﻢ ﻛﺎﻫﺶ ﻣﻌﻨﻲ 
ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ اﻓﺰاﻳﺶ ﻣﺎﻛﺮوﻓﺎژﻫﺎ در ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل در روز ﭘﻨﺠﻢ 
( . <p0/10)دار ﺑـﻮدﮔـﺮوه ﻛﻨﺘـﺮل ﻣﻨﻔـﻲ ﻣﻌﻨـﻲﻧـﺴﺒﺖ ﺑـﻪ 
ﻫﺎ در روز ﭘﻨﺠﻢ  و ﻛﺎﻫﺶ آن ﻫﺎ ﻓﺰوﻧﻲ ﺗﻌﺪاد ﻓﻴﺒﺮوﺑﻼﺳﺖ 
ﻫـﺎي ﺗﺠﺮﺑﻲ ﻧـﺴﺒﺖ ﺑـﻪ ﮔـﺮوه در روز ﭼﻬﺎردﻫﻢ در ﮔﺮوه 
ﻣﻴـﺰان اﻳـﻦ (. <p0/100)دار ﺑﻮد ﻛﻨﺘﺮل و ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻨﻔﻲ ﻣﻌﻨﻲ 
  . آﻣﺪه اﺳﺖ2ﻫﺎ در ﺟﺪول ﺷﻤﺎره ﺷﺎﺧﺺ
 
 ﺷﻨﺎﺳﻲ ﺗﺮﻣﻴﻢ زﺧـﻢ ﻣﻌـﺪه در ﺑﺎﻓﺖﻫﺎي  ﺷﺎﺧﺺ -2ﺷﻤﺎره ﺟﺪول 
  ﻫﺎي ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻨﻔﻲ، ﻛﻨﺘﺮل و ﺗﺠﺮﺑﻲ ﮔﺮوه
 ﻞﻴﻧﻮﺗﺮوﻓ ﻣﺎﻛﺮوﻓﺎژ ﻓﻴﺒﺮوﺑﻼﺳﺖ
 ﺷﺎﺧﺺ
 ﮔﺮوه
روز
ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻨﻔﻲ 9/58 ± 0/685 11/02 ± 0/366 3/02 ± 0/733
 ﻛﻨﺘﺮل *11/57 ± 0/194 *31/55±0/766 4/54 ± 0/253
###11/51±0/344
 ***
###72/58±0/455
 ***
###4/52 ± 0/793
 ***
 ﺗﺠﺮﺑﻲ
 5
ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻨﻔﻲ 6/51 ± 0/814  9/02±0/976 7/03 ± 0/844
 ﻛﻨﺘﺮل 5/57 ± 0/254 8/07±0/095 7/09 ± 0/815
###1/09±0/052
  ***
###1/08±0/002
 ***
 ###0/06 ± / 211
 ***
 ﺗﺠﺮﺑﻲ
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(*** <p0/100) ﮔﺮوه ﺗﺠﺮﺑﻲ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻨﻔﻲ،###(<p0/100) 
ﮔـﺮوه ﻛﻨﺘـﺮل ﻧـﺴﺒﺖ ﺑـﻪ (* <p0/50)ﮔﺮوه ﺗﺠﺮﺑﻲ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮔﺮوه ﻛﻨﺘـﺮل، 
   در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ<p0/50داري ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻨﻔﻲ، ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ
  
  ﮔﻴﺮي ﺑﺤﺚ و ﻧﺘﻴﺠﻪ
ﻫـﺎ ﮔـﺰارش ﻌﺎت اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺑﺮ روي ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴﻚ ﻣﻄﺎﻟ
 ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ،iressag sullicabotcaLاﻧﺪ ﻛﻪ ﻣﺎﺳﺖ ﺣﺎوي ﻛﺮده
ﻫﺎي ﻣﻌﺪه ﺣﺎد ﻧﺎﺷﻲ از اﺳﻴﺪ اﺳﺘﻴﻚ ﻣﺤﺎﻓﻈﺘﻲ ﺑﺮﺿﺪ زﺧﻢ 
ﻫﺎي ﺳﺎزي ﺑﺎ ﺳﻮﻳﻪ  و ﻏﻨﻲ (91)ﻫﺎي ﺻﺤﺮاﻳﻲ دارد در ﻣﻮش 
 muiretcabodifiBو  sulihpodica sullicabotcaL
ﻫـ ــﺎي روده ﺷـ ــﺪه ﺸﻜﻴﻞ زﺧـ ــﻢ ﻣـ ــﺎﻧﻊ ﺗـ ــsitnecseloda
 sullicabotcaL ﻛﻪ ﻛﻨﺪ ﻣﻲﻫﺎ ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد  اﻳﻦ ﻳﺎﻓﺘﻪ(12و02).اﺳﺖ
 ﻣﻤﻜﻦ اﺳﺖ ﺑﺘﻮاﻧـﺪ ﻳـﻚ درﻣـﺎن ﺟـﺎﻳﮕﺰﻳﻦ ﻳـﺎ muratnalp
  . ﻛﻤﻜﻲ ﺑﺮاي زﺧﻢ ﻣﻌﺪه ﺑﺎﺷﺪ
 sullicabotcaLدر ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪ ﻛـﻪ 
ﺟﺪا ﺷﺪه از ﭘﻨﻴﺮ ﺳﻨﺘﻲ اﻳﺮان ﻗﺎدر ﺑﻪ ﺗـﺴﺮﻳﻊ  muratnalp
 sullicabotcaLﺗﻠﻘﻴﺢ ﺧﻮراﻛﻲ  . ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ ﻣﻌﺪه ﺗﺮﻣﻴﻢ زﺧﻢ
ﺑﺮاي ﭘﻨﺞ روز ﻣﺘﻮاﻟﻲ  0101 yad/ufc  ﺑﻪ ﻣﻘﺪارmuratnalp
روﻧﺪ ﺑﻬﺒﻮد ﻧﺎﺷـﻲ . ﻛﺎﻫﺶ داد % 67اﻧﺪازه زﺧﻢ ﻣﻌﺪه را ﺗﺎ 
از ﻣﺼﺮف اداﻣـﻪ دار اﻳـﻦ ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴـﻚ در روز ﭼﻬـﺎردﻫﻢ 
 ﻣﺤﺪود muratnalp sullicabotcaL ﻛﻪ اﺛﺮ ﻛﻨﺪ ﻣﻲﭘﻴﺸﻨﻬﺎد 
 ﺑﻠﻜﻪ ﺗﺎ ﻣﺮاﺣﻞ ﺑﻌـﺪي ﻛﺎﻣـﻞ ﻓﺮآﻳﻨـﺪ ،ﺑﺎﺷﺪ ﻤﻲﻴﻪ ﻧ ﺑﻪ ﻓﺎز اوﻟ 
در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﭼﻨـﺪ ﻓـﺎﻛﺘﻮر ﻛﻠﻴـﺪي ﻛـﻪ . ﺗﺮﻣﻴﻢ اداﻣﻪ دارد 
  . ﺑﺮرﺳﻲ ﺷﺪﻧﺪ،ﺑﺎﺷﻨﺪﻧﺸﺎن دﻫﻨﺪه ﻓﺎز ﺗﺮﻣﻴﻢ ﻣﻲ
ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺑﺎﻓﺖ ﺷﻨﺎﺳـﻲ در روز ﭘـﻨﺠﻢ ﻧـﺸﺎن 
ﻫﺎ در واﺣﺪ ﺳـﻄﺢ دار ﻣﻴﺰان ﻧﻮﺗﺮوﻓﻴﻞ دﻫﻨﺪه ﻛﺎﻫﺶ ﻣﻌﻨﻲ 
ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ در . ﻫﺎ ﺑـﻮد ﺮوﺑﻼﺳﺖو اﻓﺰاﻳﺶ ﻣﺎﻛﺮوﻓﺎژﻫﺎ و ﻓﻴﺒ 
ﻫ ــﺎ، ﻣﺎﻛﺮوﻓﺎژﻫ ــﺎ و روز ﭼﻬ ــﺎردﻫﻢ در ﻣﻴ ــﺰان ﻧﻮﺗﺮوﻓﻴ ــﻞ 
ﻧﻜﺘـﻪ ﻗﺎﺑـﻞ . دار ﻣـﺸﺎﻫﺪه ﺷـﺪ ﻫﺎ ﻛﺎﻫﺶ ﻣﻌﻨﻲ ﻓﻴﺒﺮوﺑﻼﺳﺖ
  اﻳـﻦ اﺛـﺮات ،ﻫﺎﻳﻲ اﺳﺖ ﻛـﻪ ﺑـﻪ واﺳـﻄﻪ آن ﺗﻮﺟﻪ ﻣﻜﺎﻧﻴﺰم
  . ﺷﻮد ﻣﻲاﻋﻤﺎل 
ﻫﺎي اﭘﻴﺘﻠﻴـﺎﻟﻲ ﻫﺎي زﻧﺪه ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴﻚ ﻣﻘﺎوﻣﺖ ﺳﻠﻮل ﺳﻮﻳﻪ
ﻫــﺎي ﻔﻮرﻳﻼﺳﻴﻮن ﭘــﺮوﺗﺌﻴﻦدﻫﻨــﺪ، ﻓــﺴرا اﻓــﺰاﻳﺶ ﻣــﻲ
 و 2-ocaCﻫـﺎي ﺳﻴﺘﻮاﺳﻜﻠﺘﻮن و اﺗﺼﺎﻻت ﻣﺤﻜـﻢ در ﺳـﻠﻮل 
ﻫــﺎي ﻫﻤﭽﻨــﻴﻦ ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﻴــﺖ. ﻛﻨﻨــﺪ ﻣــﻲ را ﺗــﺴﻬﻴﻞ 92-TH
، ﺑﺎﻋـﺚ اﻧﺒﺎﺷـﺖ ﻛﻨﻨـﺪ ﻣـﻲ ءزاﻳـﻲ را اﻟﻘـﺎﻫـﺎ رگﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴـﻚ
 از (22-52).ﻛﻨﻨـﺪ  ﻣﻲ و زﺧﻢ را ﺗﺮﻣﻴﻢ ﺷﻮﻧﺪ ﻣﻲﻫﺎ ﭘﺮوﺗﺌﻮﮔﻠﻴﻜﺎن
   رانو ﻫﻤﻜﺎﻫﻠﻴﺎ اﺑﻮﻃﺎﻟﺒﻲ   از ﭘﻨﻴﺮ ﺳﻨﺘﻲ اﻳﺮان  اﺛﺮ ﺗﺮﻣﻴﻤﻲ ﻻﻛﺘﻮﺑﺎﺳﻴﻠﻮس ﭘﻼﻧﺘﺎروم ﺟﺪاﺷﺪه 
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ﺗـﻮان ﺑـﻪ زﺧﻢ ﻣﻌﺪه ﻣـﻲ ﻫﺎي ﻣﻬﻢ و دﺧﻴﻞ در ﺗﺮﻣﻴﻢ ﻣﻜﺎﻧﻴﺰم
 و اﻓـﺰاﻳﺶ (72و62)ﻛﺎﻫﺶ ﻧﺴﺒﺖ ﻣﺮگ ﺳﻠﻮﻟﻲ ﺑﻪ ﺗﻜﺜﻴﺮ ﺳﻠﻮﻟﻲ 
  . در ﻏﺸﺎي ﻣﺨﺎﻃﻲ ﻣﻌﺪه اﺷﺎره ﻛﺮد(92و82)زاﻳﻲ رگ
: در اﻳ ــﻦ ﻓﺮآﻳﻨ ــﺪﻫﺎ اﻓ ــﺰاﻳﺶ ﻓﺎﻛﺘﻮرﻫــﺎي رﺷــﺪ از ﻗﺒﻴ ــﻞ 
 (03-23))CDO(اﻓﺰاﻳﺶ ﺑﻴﺎن ﭘﺮوﺗﺌﻴﻦ اورﻧﻴﺘﻴﻦ دﻛﺮﺑﻮﻛـﺴﻴﻼز 
  ﻲ، ﻓــــﺎﻛﺘﻮر رﺷــــﺪ اﻧــــﺪوﺗﻠﻴﺎل ﻋﺮوﻗـــ ـ(33))2-lcB(و 
 و )FGEV-rotcaF htworG lailehtodnE ralucsaV(
 htworG lamredipE(ﮔﻴﺮﻧـﺪه ﻓـﺎﻛﺘﻮر رﺷـﺪ اﭘﻴـﺪرﻣﻲ 
 ﻧﻘﺶ دارﻧﺪ ﻛـﻪ ﺗﻮﺳـﻂ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﺑـﺮ (43-73))r-FGE-rotcaF
 ﺑـﻪ اﺛﺒـﺎت GG susonmohr sullicabotcaLروي ﺳـﻮﻳﻪ 
  .رﺳﻴﺪه اﺳﺖ
ﻫـﺎي ﻻﻛﺘﻴـﻚ اﺳـﻴﺪ ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه اﺳﺖ ﻛـﻪ ﺑـﺎﻛﺘﺮي 
  6LI و αFNT ﭘﺲ از اﻟﺘﻬﺎب از ﻗﺒﻴـﻞ ﻫﺎيرﻫﺎﻳﻲ ﺳﻴﺘﻮﻛﻴﻦ 
 و ﺑﺎﻋـﺚ ﺗﺤﺮﻳـﻚ اﻳﻤﻨـﻲ ﻏﻴـﺮ ﻛﻨﻨﺪ ﻣﻲ ء را اﻟﻘﺎortiv nIدر 
ﺳـﺎزي ﻫﺎ ﺑﺎﻋﺚ ﻓﻌﺎل  ﻻﻛﺘﻮﺑﺎﺳﻴﻞ (83).ﺷﻮﻧﺪ ﻣﻲاﺧﺘﺼﺎﺻﻲ 
 ﻻﻛﺘﻮﺑﺎﺳـﻴﻠﻮس ﭘﻼﻧﺘـﺎروم ﺑـﻪ (93).ﺷـﻮﻧﺪ ﻣـﻲ ﻣﺎﻛﺮوﻓﺎژﻫﺎ 
 را اﻓــﺰاﻳﺶ و ﺗﺮﺷــﺢ 01-LIﻃــﻮر اﺧﺘــﺼﺎﺻﻲ ﺳــﻨﺘﺰ 
 ﺑـﺮ ﻓﺎﻛﺘﻮرﻫـﺎي ﺗـﺄﺛﻴﺮ  (04).دﻫـﺪ  ﻣﻲﻣﺎﻛﺮوﻓﺎژﻫﺎ را اﻓﺰاﻳﺶ 
 و FGF ،FGE ، FGDP ، ßFGTرﺷــــــﺪي از ﻗﺒﻴــــــﻞ 
ﻫﺎ ﻛﻪ ﻣﻬﺎﺟﺮت ﻓﻴﺒﺮوﺑﻼﺳﺖ ﺑـﻪ ﺑﺎﻓـﺖ اﻟﺘﻴـﺎﻣﻲ و ﺳﻴﺘﻮﻛﻴﻦ
 از ﺟﻤﻠـﻪ دﻳﮕـﺮ (14-34)،ﻛﻨﻨـﺪ ﻣـﻲ اﻧـﺪازي ﻫـﺎ را راه ﺗﻜﺜﻴﺮ آن 
   .ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲﻫﺎي ﻻﻛﺘﻴﻚ اﺳﻴﺪ ﺧﺼﻮﺻﻴﺎت ﺑﺎﻛﺘﺮي
ﻧﺘﺎﻳﺞ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺸﺎن دﻫﻨﺪه ﺗﺤﺮﻳﻚ ﺳﻴـﺴﺘﻢ اﻳﻤﻨـﻲ، 
ﻫﺎ م و ﻓﻌﺎل ﻛﺮدن ﻣﺎﻛﺮوﻓﺎژﻫﺎ و اﻓﺰاﻳﺶ ﻓﻴﺒﺮوﺑﻼﺳﺖ ﻫﺠﻮ
در روزﻫﺎي اوﻟﻴﻪ، ﺳﭙﺲ ﻛﺎﻫﺶ اﻟﺘﻬـﺎب و اﻓـﺰاﻳﺶ ﺳـﻨﺘﺰ 
اﻓﺰاﻳﺶ درﺻـﺪ ﺑﻬﺒـﻮد . ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲﻛﻼژن در روز ﭼﻬﺎردﻫﻢ 
زﺧﻢ ﻣﻌﺪه ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑـﻪ ﻓﺎﻛﺘﻮرﻫـﺎي ﺑﻴـﺎن ﺷـﺪه ﺣـﺎﻛﻲ از 
 ﻣﺜﺒﺖ اﻳﻦ ﺳـﻮﻳﻪ در ﺗـﺴﺮﻳﻊ و ﺗـﺴﻬﻴﻞ ﺗـﺮﻣﻴﻢ زﺧـﻢ ﺗﺄﺛﻴﺮ
ﻦ اﻓـﺰاﻳﺶ درﺻـﺪ ﺑﻬﺒـﻮد در ﮔـﺮوه ﻫﻤﭽﻨﻴ. ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲﻣﻌﺪه 
  .ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲﻛﻨﺘﺮل ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻨﻔﻲ ﻣﺸﻬﻮد 
ﻫـﺎ و  ﺑﻪ ﻋﻠـﺖ وﺟـﻮد ﻣﺤـﺼﻮﻻت ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴـﻚ، وﻳﺘـﺎﻣﻴﻦ 
 ﻛﻠﺴﻴﻢ ﻛﻪ اﺳﻴﺪ ﻣﻌﺪه را ﺧﻨﺜﻲ ﭘﺮوﺗﺌﻴﻦ در ﺷﻴﺮ و ﻣﺨﺼﻮﺻﺎً 
 درﺻﺪ ﺑﻬﺒﻮد ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻨﻔﻲ ،ﻛﻨﺪ ﻣﻲ
ﺑﺎﺳﻴﻠﻮس ﭘﻼﻧﺘﺎروم ﺑﻪ ﺷﻴﺮ ﻛﻪ ﻻﻛﺘﻮ   اﻣﺎ زﻣﺎﻧﻲ ؛اﻓﺰاﻳﺶ ﻳﺎﻓﺘﻪ 
 اﻳﻦ روﻧﺪ رو ﺑﻪ اﻓﺰاﻳﺶ ﺑﻴﺸﺘﺮي ﻧﻬﺎده و اﺧﺘﻼف ،اﻓﺰوده ﺷﺪ 
  . دﻫﺪ ﻣﻲداري ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﻫﺮ دو ﮔﺮوه ﻧﺸﺎن ﻣﻌﻨﻲ
ﺳﺎزي ﺷﻴﺮ ﺑﺎ اﻳﻦ  ﻛﻪ ﻏﻨﻲ ﻛﻨﺪ ﻣﻲﻧﺘﺎﻳﺞ ﺣﺎﺻﻞ ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد 
 .ﺗﻮاﻧﺪ در ﺗﺴﺮﻳﻊ ﺗـﺮﻣﻴﻢ زﺧـﻢ ﻣﻌـﺪه ﻣﻔﻴـﺪ ﺑﺎﺷـﺪ ﺳﻮﻳﻪ ﻣﻲ 
ﻫ ــﺎي ﺮياﻣ ــﺮوزه ﻣﺤــﺼﻮﻻت ﻟﺒﻨ ــﻲ ﻏﻨ ــﻲ ﺷــﺪه ﺑ ــﺎ ﺑ ــﺎﻛﺘ 
اﻗﻼم ﺻﻨﺎﻳﻊ ﻏﺬاﻳﻲ ﺗﺒﺪﻳﻞ ﺗﺮﻳﻦ ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴﻚ ﺑﻪ ﻳﻜﻲ از ﻣﻮﻓﻖ 
روزاﻧـﻪ ﻣﻴـﺰان وﺳـﻴﻌﻲ از اﻳـﻦ ﻣﺤـﺼﻮﻻت . ﺷـﺪه اﺳـﺖ
ﻫـﺎي ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴـﻚ ﻫﺎ و ﻧﻮﺷـﻴﺪﻧﻲ ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴﻚ از ﻗﺒﻴﻞ ﻣﺎﺳﺖ 
  (44).ﺷﻮد ﻣﻲدر اﻛﺜﺮ ﻧﻘﺎط دﻧﻴﺎ ﺗﻮﻟﻴﺪ 
ﻫـﺎ در ﻣﺤـﺼﻮﻻت  اﮔﺮﭼﻪ ﻣﻴﺰان و ﺳـﻮﻳﻪ اﻳـﻦ ﺑـﺎﻛﺘﺮي 
 اﻣـﺎ در ،ﺑﺎﺷـﺪ ﻣـﻲ ﮔﻮﻧﺎﮔﻮن ﻣﺘﻔﺎوت ﻫﺎي ﺗﻮﻟﻴﺪ ﻛﻨﻨﺪه ﺷﺮﻛﺖ
ﻫـﺎي ﻣـﺸﺨﺺ ﺑﺴﻴﺎري از اﻳﻦ ﻣﺤﺼﻮﻻت از ﺗﻌﺪادي ﺳـﻮﻳﻪ 
 ﻛﻪ داراي ﺧﻮاص ﺳﻮدﻣﻨﺪ ﺑﻴﺸﺘﺮي ﻧـﺴﺒﺖ ﺷﻮد ﻣﻲاﺳﺘﻔﺎده 
: ﻫـﺎ ﻋﺒﺎرﺗﻨـﺪ ازاﻳـﻦ ﺳـﻮﻳﻪ. ﺑﺎﺷـﻨﺪﻫـﺎ ﻣـﻲﺑـﻪ دﻳﮕـﺮ ﺳـﻮﻳﻪ
، iinosnhoj sullicabotcaL ، iesac sullicabotcaL
 muratnalp sullicabotcaL و susonmahr sullicabotcaL
ﻫـﺎي ﺗﺠـﺎري ﻧـﺎم  اﻧـﺴﺎﻧﻲ ﺑـﻮده و ﺑـﺎ ء داراي ﻣﻨﺸﺎ ﻛﻪ ﻫﻤﻪ 
  (54-94).ﺷﻮﻧﺪ ﻣﻲﺧﺎص ﺧﻮد در ﺑﺎزار ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ 
 sullicabotcaL ﻧﺘـ ــﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌـ ــﻪ ﻓـ ــﻮق ﺑـ ــﺮ روي 
 از ﻫﺎ ﺑـﻮده و ﻣﺨـﺼﻮﺻﺎً ﻛﻪ ﻳﻜﻲ از اﻳﻦ ﺳﻮﻳﻪ  muratnalp
ﺗﻮاﻧـﺪ  ﻣـﻲ ،ﻣﺤﺼﻮﻻت ﻟﺒﻨﻲ ﺳﻨﺘﻲ اﻳـﺮان ﺟﺪاﺳـﺎزي ﺷـﺪه 
ر ﺗﻮﻟﻴﺪ ﻣﺤﺼﻮﻻت ﭘﺮوﺑﻴﻮﺗﻴﻚ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از اي ﻣﻮﺛﺮ د اﻳﺪه
ﻫـﺎي ﺑـﻮﻣﻲ ﻫﺎي ﺑﻮﻣﻲ اﻳﺮان ﺑﺎﺷـﺪ، ﭼـﺮا ﻛـﻪ ﺳـﻮﻳﻪ ﺳﻮﻳﻪ
ﺳـﺎزﮔﺎرﺗﺮ ﺑـﻮده و  اي ﻣﺮدم ﻛﺸﻮرﻣﺎن اﻳﺮان ﺑﺎ ﻓﻠﻮر روده 
 ﻛﻨﻨـﺪ و در درﻣـﺎن زﺧـﻢ ءﺗﻮاﻧﻨﺪ ﻧﻘﺶ ﺧﻮد را ﺑﻬﺘﺮ اﻳﻔـﺎ ﻣﻲ
  .ﻣﻌﺪه ﻣﻔﻴﺪ واﻗﻊ ﺷﻮﻧﺪ
  
 ﺗﻘﺪﻳﺮ و ﺗﺸﻜﺮ
ﻜﻲ اﻳ ــﺮان و  ﻋﻠ ــﻮم ﭘﺰﺷ  ــﺑ ــﺪﻳﻦ وﺳ ــﻴﻠﻪ از داﻧ ــﺸﮕﺎه 
ﻫﺎي آزاد اﺳﻼﻣﻲ واﺣـﺪ ﺗﻬـﺮان ﻣﺮﻛـﺰي، ﭘﺮﻧـﺪ و  داﻧﺸﮕﺎه
داﻣﻐﺎن و ﻧﻴﺰ ﻛﻠﻴﻪ ﻛﺴﺎﻧﻲ ﻛﻪ ﻣـﺎ را در اﻳـﻦ ﺗﺤﻘﻴـﻖ ﻳـﺎري 
  .ﺷﻮد ﻣﻲﻧﻤﻮدﻧﺪ، ﺗﻘﺪﻳﺮ و ﺗﺸﻜﺮ 
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Abstract 
Background: Probiotics are defined as “living organisms which upon ingestion in certain numbers, 
exert health benefits beyond inherent basic nutrition". One of the most significant groups of probiotic 
organisms are the lactic acid bacteria, commonly used in fermented dairy products. The actions of lactic 
acid bacteria are species and strain specific and depend on sufficient numbers of bacteria being available 
in the intestine. The difficulty in identifying and classifying strains has complicated researches, since 
benefits may only pertain to particular strains. The aim of the present study is to investigate the effect of 
a probiotic strain Lactobacillus plantarum isolated from Iranian traditional cheese on gastric ulcer healing. 
Methods: In this experimental study 22 strains of lactic acid bacteria isolated from Iranian traditional 
cheese were investigated for Exopolysaccharide (EPS) production by phenol-sulfuric acid method which 
had been approved earlier for the ability of survival and growth in digestive system. To determine the 
effect of this probiotic strain, male wistar rats were divided into 3 groups; experimental, control and 
negative control. Rats were deprived of food but not water for 24 hours and gastric ulcers were induced 
by luminal application of 0.12 ml acetic acid solution (60% v/v). One day after ulcer induction, the 
experimental groups received sterilized milk with Lactobacillus plantarum at concentration of 
1×1010cfu/day, the control groups received sterilized milk and the negative control groups received 
normal saline through oral gavage for few consecutive days. Rats were sacrificed on days 5 and 14 after 
ulcer induction and the ulcer sizes (mm2) were summed. After histological study the effect of this 
probiotic on gastric ulcer healing was determined in each stomach. Data were analyzed with One way 
ANOVA test and all results were reported as Mean ± SEM. 
Results: Lactobacillus plantarum significantly decreased gastric ulcer area compared to control and 
negative control groups and increased ulcer healing. Histological study on day 5 after ulcer induction 
showed significant reduction in number of neutrophils and significant increases in macrophages and 
fibroblasts (p<0.001). Also significant reduction in the number of neutrophils, macrophages and 
fibroblasts was observed on day 14 after ulcer induction (p<0.001). 
Conclusion: Lactobacillus plantarum showed significant effects on gastric ulcer healing induced by 
acetic acid in rats. 
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